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REQUERIMENTO N.9 ±9±/2021

DO VEREADOR: RAIMUNDO SIGEFREDO SANTOS RODRIGUES

AO  PRESIDENTE DA CAMARA MUNICIPAL DE AMONTADA.

SR.  PAULO BERG  MELGACO

Senhor Presidente,
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Considerando  a  funcao  fiscalizadora  desta  Casa  de  Leis,  venho  por  meio  deste,

requerer,  na  forma  Regimental,  que,  ap6s  serem  consultados  os  demais  pares  deste  Poder

Legislativo, seja oficiado ao Gestor Municipal, com c6pia ao Exmo. Senhor Secretario de Satlde

do  municipio,  para  que  adote  as  devidas  providencias,  no  sentido  de  ampliar  os  dias  de

atendimento no posto de sadde da localidade de Campo Grande, distrito de Sabiaguaba.

0  presente  requerimento apoia-se em alguns  pontos a considerar:  1 - Facilitar o

atendimento da popula¢ao em dias e hor5rios que nao choquem com o trabalho; 2 -Evitar a

migracao   para   unidades  de  sadde  de  maior  porte;  3  -  Alcancar  urn  maior  ntlmero  de

atendimentos;   4  -   Valorizagao   dos   profissionais   de   satide,   atraves   de   adicionais   e/ou

empregando outros; 5 -Melhoria na qualidade de vida da comunidade.

Sala das sess6es da Camara Municipal de Amontada, aos 11 de marco de 2021.
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